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RESUMO

As coroas metaloceramicas e os sistemas metal free sdio amplamente utilizados na reabilitagdo de dentes posteriores
devido as suas propriedades mecanicas, funcionais e estéticas. O presente estudo teve como objetivo comparar as
caracteristicas estruturais, propriedades mecanicas, desempenho clinico e indica¢des dessas restauracdes. Trata-se
de uma revisdo de literatura baseada em estudos cientificos nacionais e internacionais. Os resultados demonstraram
que as coroas metaloceramicas apresentam maior previsibilidade mecénica e resisténcia as cargas oclusais,
enquanto os sistemas metal free destacam-se pela superioridade estética, biocompatibilidade e avangos
tecnologicos associados aos sistemas CAD/CAM. Entretanto, os sistemas metal free apresentam maior
dependéncia das condigdes biomecanicas e do preparo dentario. Conclui-se que ambos os sistemas apresentam
desempenho clinico satisfatorio quando corretamente indicados, sendo a escolha clinica dependente das
necessidades funcionais, biomecanicas e estéticas de cada paciente.

Palavras-chaves: Reabilita¢do oral; Metal free; Metaloceramica.



ABSTRACT

Metal-ceramic crowns and metal-free systems are widely used in the rehabilitation of posterior teeth due to their
mechanical, functional, and esthetic properties. This study aimed to compare the structural characteristics,
mechanical properties, clinical performance, and indications of these restorations. This is a literature review based
on national and international scientific studies. The results demonstrated that metal-ceramic crowns present greater
mechanical predictability and resistance to occlusal loads, whereas metal-free systems stand out for their superior
esthetics, biocompatibility, and technological advances associated with CAD/CAM systems. However, metal-free
systems show greater dependence on biomechanical conditions and tooth preparation. It was concluded that both
systems present satisfactory clinical performance when properly indicated, and the clinical choice depends on the
functional, biomechanical, and esthetic needs of each patient.

Keywords: Oral rehabilitation; Metal free; Metal-ceramic.
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1 INTRODUCAO

A perda de dentes posteriores constitui uma condi¢do prevalente na populagdo e
representa um fator determinante para o comprometimento do sistema estomatognatico, uma
vez que esses elementos desempenham papel fundamental na manutengdo do suporte oclusal e
da eficiéncia mastigatoria. A auséncia desses dentes estd associada a reducdo da capacidade
funcional, a redistribuicao inadequada da carga oclusal ¢ ao desenvolvimento de alteracdes
estruturais progressivas, incluindo desequilibrio oclusal e possiveis disfungdes na articulacao
temporomandibular. Além disso, a perda do suporte posterior pode impactar negativamente a
qualidade de vida dos individuos, refor¢gando a necessidade de intervengdes reabilitadoras que
restabelecam funcao, estabilidade e conforto mastigatorio (ZHENG et al., 2025; LV et al., 2026;
TABATABAEI et al., 2024; GERRITSEN et al., 2010).

A reabilitagdo protética de dentes posteriores constitui um dos principais desafios da
pratica clinica odontologica, sobretudo devido as elevadas cargas oclusais incidentes nessa
regido e a necessidade de restabelecimento funcional associado a longevidade restauradora. A
escolha do material para coroas unitarias ou proteses parciais fixas devem considerar nao
apenas aspectos estéticos, mas principalmente fatores biomecanicos, estruturais e biologicos
que influenciam diretamente o desempenho clinico a longo prazo (BLATZ et al., 2022;
KOHAL et al., 2010).

As coroas metalocerdmicas consolidaram-se como padrdo reabilitador para dentes
posteriores, apresentando previsibilidade clinica e elevadas taxas de longevidade em
acompanhamentos superiores a 10 e 15 anos (KUNZ et al., 2022). A associacdo entre
infraestrutura metalica e revestimento ceramico proporciona resisténcia adequada as forgas
mastigatorias e desempenho clinico consistente mesmo ap6s décadas. Entretanto, limitagdes
relacionadas a estética, a possibilidade de exposi¢do marginal do metal e a necessidade de maior
desgaste de estrutura dental impulsionaram o desenvolvimento de sistemas restauradores
totalmente ceramicos (DAWOD et al, 2023; MURDOCH-KINCH; MCLEAN, 2003;
EDELHOFF; SORENSEN, 2002).

A moldagem convencional consiste na técnica tradicional de reproducdo das estruturas
dentarias e dos tecidos adjacentes por meio de materiais elastoméricos, como silicones de
adi¢do e poliéteres, visando a obtengdo de modelos de trabalho com elevada fidelidade
dimensional para a confec¢do de restauragdes indiretas. Apesar dos avancos das tecnologias
digitais, essa abordagem permanece como padrao consolidado na pratica clinica, sobretudo em

funcdo de sua capacidade de reproduzir detalhes finos, estabilidade dimensional e



previsibilidade nos resultados. Evidéncias recentes demonstram que as moldagens
convencionais apresentam precisdo tridimensional satisfatoria e desempenho comparavel aos
métodos digitais, mantendo-se como uma alternativa confidvel, amplamente aplicavel e de
custo acessivel em diferentes contextos restauradores (KHIAVI et al., 2026; MA et al., 2021).

Nesse contexto de evolugdo tecnoldgica na odontologia restauradora, destaca-se a
incorporagdo dos sistemas CAD/CAM (Computer-Aided Design/Computer-Aided
Manufacturing), que introduziram um fluxo de trabalho digital com potencial para otimizar a
precisdo e a padronizagdo das restauracdes indiretas. Por meio desse sistema, a restauracao €
inicialmente planejada virtualmente em softwares de desenho assistido por computador e,
posteriormente, confeccionada por fresagem automatizada a partir de blocos ceramicos pré-
fabricados, utilizando equipamentos de manufatura assistida por computador, o que pode
resultar em melhor adaptacdo marginal e maior reprodutibilidade dos procedimentos clinicos
(KOHAL et al., 2010).

As ceramicas vitreas sdo materiais caracterizados pela presenca de uma matriz vitrea na qual
cristais sdo incorporados com a finalidade de aumentar a resisténcia mecanica. Essa estrutura confere
elevada translucidez e melhores propriedades dpticas, aproximando a restauragao da aparéncia
natural do dente. Entre as principais ceramicas vitreas utilizadas na odontologia restauradora
destacam-se a ceramica feldspatica e o dissilicato de litio. A ceramica feldspatica apresenta excelente
estética e alta translucidez, sendo indicada principalmente para restauragoes indiretas com elevada
exigéncia estética, como facetas e laminados ceramicos, embora possua resisténcia mecanica limitada.
Por sua vez, o dissilicato de litio apresenta microestrutura composta por cristais dispersos em matriz
vitrea, conferindo maior resisténcia a flexdo, o que amplia suas indica¢Ges clinicas para inlays, onlays
e coroas unitarias, inclusive em regiGes posteriores selecionadas, sendo representado comercialmente
pelo sistema e.max (SAAVEDRA et al., 2021; MARGVELASHVILI-MALAMENT et al., 2025).

As ceramicas policristalinas, por sua vez, sdo constituidas predominantemente por cristais,
com auséncia ou minima fase vitrea, o que confere elevada resisténcia mecanica e maior tenacidade
a fratura. Nesse grupo, destaca-se a zircOnia estabilizada por itria, amplamente empregada na
odontologia restauradora devido ao seu elevado desempenho estrutural. Suas propriedades
mecanicas superiores permitem sua indicagdo em restaurac¢des indiretas submetidas a altas cargas
oclusais, como coroas unitarias posteriores e préteses parciais fixas. Além disso, a zirconia apresenta
bom comportamento clinico a longo prazo, sendo considerada uma alternativa confidvel para
reabilitacGes em regides posteriores, onde a exigéncia funcional é predominante (BLATZ et al., 2022;

PONTEVEDRA et al., 2022).
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Embora ambos os sistemas apresentem resultados clinicos favoraveis, ainda ndo ha
consenso definitivo quanto as indicacdes especificas baseadas exclusivamente em evidéncias
de longo prazo. A expansao do uso de materiais totalmente cerdmicos nem sempre ¢
acompanhada de analise comparativa critica com o padrdo consolidado das metaloceramicas, o
que reforc¢a a necessidade de revisdo das evidéncias disponiveis (BLATZ et al., 2022; KOHAL
et al., 2010).

Assim, o presente estudo tem como objetivo geral realizar uma revisao de literatura
comparativa das indicagdes de coroas metaloceramicas e sistemas metal free em dentes
posteriores, analisando suas propriedades mecanicas, desempenho clinico, complicagdes
técnicas e limitacdes biomecanicas, a fim de contribuir para uma tomada de decisdo clinica

fundamentada em evidéncias cientificas.
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2 JUSTIFICATIVA

A reabilitagdo protética de dentes posteriores representa um importante desafio na
pratica clinica odontoldgica, uma vez que essa regido esta submetida a elevadas cargas oclusais
e exige restauragdes com adequada resisténcia mecanica e longevidade clinica.
Tradicionalmente, as coroas metaloceramicas consolidaram-se como uma das principais opgoes
restauradoras para dentes posteriores, apresentando previsibilidade clinica e bons resultados em
acompanhamentos de longo prazo (KUNZ et al., 2022; DAWOD et al., 2023; GOWRI et al., 2024).

Entretanto, os avancos na tecnologia dos materiais odontologicos e no desenvolvimento
de sistemas restauradores totalmente ceramicos ampliaram as possibilidades de tratamento
reabilitador. Materiais como a zirconia e o dissilicato de litio passaram a apresentar
propriedades mecanicas e estéticas favoraveis, possibilitando sua aplicagdo em diferentes
situacdes clinicas, inclusive em regides posteriores (BLATZ et al., 2022; MARGVELASHVILI-
MALAMENT et al., 2025; SAAVEDRA et al., 2021). Apesar disso, ainda existem discussdes na
literatura quanto as indicagdes mais adequadas desses sistemas restauradores, especialmente
quando comparados as coroas metaloceramicas.

Portanto, o presente estudo justifica-se pela necessidade de reunir e analisar evidéncias
cientificas atuais acerca das indicagdes das coroas metaloceramicas e dos sistemas metal free

em dentes posteriores, contribuindo para a decisdo clinica.
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3 OBJETIVOS

Objetivo Geral

O presente trabalho tem como objetivo realizar uma revisdo de literatura com a
finalidade de analisar de forma comparativa as indicagdes clinicas das coroas metaloceramicas
e dos sistemas metal free em dentes posteriores, considerando suas propriedades mecanicas,

desempenho clinico e limitagdes.

Objetivos Especificos

. Descrever as caracteristicas estruturais e propriedades mecanicas das coroas
metaloceramicas utilizadas na reabilitagdo de dentes posteriores.

. Descrever as caracteristicas estruturais e propriedades mecanicas dos sistemas
metal free empregados em dentes posteriores, com destaque para zirconia e ceramicas vitreas.

. Comparar o desempenho clinico e as taxas de longevidade das restauragdes
metaloceramicas e metal free relatadas na literatura.

. Discutir as principais complicagdes técnicas e os critérios clinicos que

influenciam a indicag¢do desses materiais na reabilitacdo de dentes posteriores.
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4 METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma revisao de literatura, desenvolvida a partir
da coleta, analise e sintese critica de publicagcdes cientificas previamente disponiveis na
literatura. O objetivo foi reunir e discutir evidéncias cientificas acerca das indicagdes clinicas
de coroas metaloceramicas e sistemas totalmente ceramicos (metal free) em dentes posteriores.

A busca bibliografica foi realizada nas bases de dados PubMed, SciELO e LILACS,
amplamente reconhecidas na area da Odontologia. As buscas foram conduzidas no periodo de
janeiro a marco de 2026, visando identificar estudos relevantes relacionados ao tema. Nao
houve restricdo de data, sendo priorizados estudos cldssicos e pesquisas clinicas mais recentes
com relevancia cientifica para a discussao proposta.

Foram selecionados artigos em inglés, com as seguintes palavras-chave: “Metal
Ceramic Alloys”, “Crowns AND Metal Ceramic”, “Metal Ceramic Alloys AND Distribution
AND Bite Force AND crowns”, “Posterior AND Tooth loss”e “Bruxism AND Crowns” .
Foram incluidos ensaios clinicos, estudos prospectivos e revisoes relevantes que abordassem o
desempenho clinico, as propriedades mecéanicas e as indicagdes de restauracdes
metaloceramicas e metal free em dentes posteriores. Foram excluidos estudos que nao
apresentaram relagdo direta com o tema, resumos de congresso e artigos de opinido.

A selecdo dos estudos foi realizada por meio da leitura de titulos, resumos e,
posteriormente, textos completos, sendo priorizados artigos com maior nivel de evidéncia
cientifica e relevancia para fundamentacao da discussao proposta. Com aplicagdo dos critérios
de inclusdo e exclusdo e a analise dos resumos e textos completos, foram selecionados (27)
estudos para compor a presente revisao de literatura.

Dessa forma, a presente revisdo de literatura foi fundamentada nos estudos selecionados,
bem como em referéncias adicionais citadas pelos autores, contribuindo para uma analise

consistente sobre as indicagdes das coroas metaloceramicas e metal free em dentes posteriores.
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5 REVISAO DE LITERATURA

5.1 CARACTERISTICAS ESTRUTURAIS E PROPRIEDADES MECANICAS DE
COROAS METALOCERAMICAS

As coroas metaloceramicas representam um dos sistemas restauradores indiretos mais
utilizados na odontologia. Esse tipo de restauragao € constituido por uma infraestrutura metalica
interna, geralmente confeccionada a partir de ligas metélicas, sobre a qual ¢ aplicada uma
camada de ceramica de revestimento, responsavel por reproduzir as caracteristicas estéticas do
dente natural (KUNZ et al., 2022; DAWOD et al., 2023; GOWRI et al., 2024). A associagao
entre esses dois materiais permite combinar elevada resisténcia mecanica ¢ estabilidade
estrutural. Dessa forma, as coroas metaloceramicas tém sido amplamente utilizadas em
restauragdes unitarias e proteses parciais fixas, especialmente em dentes posteriores, devido a
sua resisténcia as forgas mastigatdrias e previsibilidade clinica em longo prazo (KUNZ et al.,
2022).

A infraestrutura metalica das coroas metaloceramicas ¢ geralmente confeccionada a
partir de ligas odontologicas, como niquel-cromo (Ni-Cr) e cobalto-cromo (Co-Cr),
selecionadas por apresentarem elevada resisténcia mecanica, rigidez e estabilidade
dimensional. Essa subestrutura exerce papel fundamental no suporte estrutural da restauragdo e
na distribuicdo das tensdes geradas durante a mastigagdo, contribuindo para a manuten¢do da
integridade e da longevidade clinica da protese (DAWOD et al., 2023).

Sobre essa base metalica ¢ aplicado o revestimento ceramico, constituido por cerdmica
odontoldgica, responsavel por permitir a reprodugdo das propriedades Opticas da dentigdo
natural, como tonalidade, translucidez e textura superficial. Dessa forma, a camada ceramica
possibilita a obtencdo de restauragdes com melhor integracao estética, além de contribuir para
a adaptagao morfoldgica da restauragdo a anatomia do dente (DAWOD et al., 2023).

Além das fungdes individuais de cada componente, o desempenho clinico das coroas
metaloceramicas esta diretamente relacionado a qualidade da interface metal-cerdmica, uma vez
que a resisténcia de unido entre esses materiais ¢ determinante para a estabilidade do
revestimento ceramico e para a capacidade da restauragdo de suportar cargas funcionais. Nesse
contexto, a resisténcia de unido ao cisalhamento na intera¢do metal-ceramica ¢ frequentemente
utilizada como parametro para avaliar a confiabilidade do sistema restaurador (GOWRI et al.,

2024).
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A integridade da conexdo protética metal-ceramica ¢ fundamental para o desempenho e
a durabilidade das restauragoes, estando diretamente relacionada a compatibilidade entre a liga
metalica e o0 material ceramico. A unido entre esses materiais ocorre por diferentes mecanismos,
incluindo ligagdo quimica mediada pela formagao de 6xidos na superficie metélica, retengao
micromecanica e interagdes fisicas, os quais sdo influenciados tanto pela composicao da liga
quanto pelo método de processamento (DAWOD et al., 2023). As propriedades intrinsecas das
ligas, como microestrutura, resisténcia a flexao, modulo de elasticidade e comportamento
eletroquimico, exercem influéncia significativa na estabilidade da unido entre os materiais. As
ligas de Co-Cr apresentam maior resisténcia a corrosdo e menor liberacdo de ions em
comparagdo as ligas de Ni-Cr, favorecendo maior estabilidade quimica em ambiente bucal
(PORUMB et al., 2024). Adicionalmente, alteragdes superficiais e possiveis descontinuidades
estruturais podem comprometer a qualidade da adesao, promovendo concentragdes de tensdes
na regido de unido. Essas tensdes podem desencadear a iniciagdo de trincas de descolamento,
resultando em falhas na interface e no descolamento do revestimento ceramico, o que impacta
negativamente a longevidade da restauragdo (FLORES-FERREYRA et al., 2025).

As coroas metalocerdmicas sdo amplamente indicadas para dentes posteriores, como
molares e pré-molares, devido a sua elevada resisténcia a fratura, distribuicao eficiente das
forcas mastigatorias e estabilidade estrutural. A resisténcia mecanica da coroa € influenciada
por detalhes do seu design, como a altura do colarinho metélico palatino, que corresponde a
por¢do metalica da coroa localizada na regido interna do dente superior, proxima a gengiva;
essa estrutura ajuda a proteger a ceramica de fraturas, suportando melhor as cargas
mastigatorias (ABURAISI; ELBISHARI, 2022). As coroas sdo especialmente recomendadas
em dentes extensamente destruidos, tratados endodonticamente, ou quando se busca restaurar
a funcdo oclusal com durabilidade e resisténcia, reforcando sua indicagdo para dentes
posteriores, regides submetidas a for¢as mastigatorias elevadas, garantindo longevidade clinica
e previsibilidade funcional (LIN; LIN; ZHENG, 2020).

Dessa forma, as coroas metaloceramicas se consolidam como uma opg¢ado confiavel e
previsivel para a reabilitagdo de dentes posteriores, combinando resisténcia mecanica,
estabilidade estrutural e estética satisfatdria, servindo como base para a andlise comparativa
com sistemas restauradores livres de metal, como as coroas metal-free, nas quais as
propriedades mecanicas e indicativas podem diferir significativamente (KUNZ et al., 2022;

DAWOD et al., 2023; ABURAISI; ELBISHARI, 2022; LIN; LIN; ZHENG, 2020).
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5.2 CARACTERISTICAS ESTRUTURAIS E PROPRIEDADES MECANICAS DOS
SISTEMAS METAL FREE

As restauracdes metal free correspondem a sistemas restauradores livres de metal,
constituidos exclusivamente por materiais ceramicos de alta resisténcia. O uso desses sistemas
tem crescido significativamente na odontologia contemporanea, principalmente em razao de
suas vantagens estéticas e biocompatibilidade, permitindo melhor integragdo com os tecidos
dentarios e resultados mais naturais (PONTEVEDRA et al., 2022).

Nesse contexto, destacam-se as ceramicas policristalinas, como a zirconia estabilizada
por itria, que apresenta elevada capacidade de suportar cargas mastigatorias intensas (BLATZ
et al., 2022). Estudos clinicos demonstram que essas restauragdes apresentam alta taxa de
sucesso e previsibilidade ao longo do tempo, sendo amplamente utilizadas tanto em dentes
anteriores, devido a estética, quanto em dentes posteriores, em funcao de sua elevada resisténcia
mecanica. (BLATZ et al, 2022; MARGVELASHVILI-MALAMENT et al., 2025;
SAAVEDRA et al., 2021).

Entre os sistemas metal free, destacam-se também as ceramicas vitreas, caracterizadas
pela presenca de uma matriz vitrea na qual cristais sdo incorporados com a finalidade de
aumentar a resisténcia mecanica do material. Essa estrutura proporciona elevada translucidez e
melhores propriedades Opticas, sendo amplamente utilizada em reabilitagdes em que a estética
¢ um fator determinante. Dentre os principais materiais dessa classe, encontram-se a ceramica
feldspatica e o dissilicato de litio. A cerdmica feldspatica apresenta excelente estética, porém
menor resisténcia mecanica, enquanto o dissilicato de litio possui microestrutura refor¢ada por
cristais, conferindo maior resisténcia a flexdo e melhor desempenho clinico, ampliando suas
possibilidades de uso (SAAVEDRA et al., 2021).

Os sistemas restauradores metal free caracterizam-se pela auséncia de infraestrutura
metalica, sendo constituidos integralmente por materiais ceramicos, frequentemente obtidos por
tecnologias CAD/CAM. Do ponto de vista estrutural, essas restauracoes podem ser
classificadas em monoliticas e estratificadas (ALQAHTANI et al., 2025; PONTEVEDRA et
al., 2022; KASEM et al., 2022). As ceramicas monoliticas apresentam melhor distribuicao de
tensdes e maior resisténcia a fratura devido a auséncia de interface entre camadas
(PONTEVEDRA et al., 2022). Por outro lado, as restauracdes estratificadas proporcionam
melhores resultados estéticos, porém podem apresentar maior concentragdo de tensoes,

especialmente influenciada pelo desenho oclusal e pela geometria da restauragao (BORGES et
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al.,, 2021). Além disso, fatores como preparo dentdrio e espessura do material ceramico
influenciam diretamente a resisténcia a fratura (ASHOUR; EL-KATEB; AZER, 2024).

As propriedades mecanicas dos sistemas metal free estdo diretamente relacionadas ao
tipo de material ceramico e as caracteristicas estruturais da restauragao. Em relagdo a resisténcia
a fratura, a zirconia apresenta valores superiores quando comparada as ceramicas vitreas,
devido a sua elevada resisténcia a flexao e maior tenacidade a fratura, enquanto o dissilicato de
litio apresenta desempenho clinico satisfatorio em condigdes controladas (FARDIN et al., 2022;
LIN et al., 2023). Quanto a distribui¢do das for¢cas mastigatdrias, anatomia oclusal e a espessura
da coroa influenciam diretamente a concentracao e dissipacdo de tensdes, sendo que materiais
mais rigidos promovem melhor distribui¢ao dessas for¢cas (BORGES et al., 2021).

No que se refere a estabilidade estrutural, a zircOnia apresenta maior resisténcia a
propagacao de trincas, enquanto as ceramicas vitreas mostram maior suscetibilidade a fratura,
especialmente sob cargas elevadas ou em condi¢gdes inadequadas de preparo (ASHOUR; EL-
KATEB; AZER, 2024).

Os sistemas metal free apresentam vantagens significativas em relagdo a estética, a
biocompatibilidade e a estabilidade clinica. A superioridade estética desses sistemas decorre
das propriedades Opticas dos materiais ceramicos, como a translucidez e a capacidade de
reproduzir a estrutura dental natural (BLATZ et al., 2022; SAAVEDRA et al., 2021). A
auséncia de metal elimina o risco de escurecimento gengival, favorecendo resultados estéticos
mais duradouros (PONTEVEDRA et al., 2022). Além disso, a biocompatibilidade desses
materiais contribui para a satde dos tecidos periodontais e elevados indices de sucesso clinico
(MARGVELASHVILI-MALAMENT et al., 2025).

Apesar das vantagens, os sistemas metal free apresentam limitagdes relacionadas ao seu
comportamento mecanico e a distribuicdo de tensdes, que variam conforme o material e o
desenho da restauracdo, influenciando o desempenho clinico (ROCHA et al., 2023). Além
disso, coroas ceramicas podem apresentar falhas por fadiga devido a propagagao de trincas sob
carregamento ciclico (NASRIN et al., 2017). Fatores como envelhecimento térmico, adaptagao
marginal e espessura do material também influenciam diretamente o desempenho dessas
restauragoes (LOPEZ; ZIADA; ABUBAKR, 2023; ALQAHTANTI et al., 2025; GAMAL et al.,
2025).

As indicagdes clinicas dos sistemas metal free variam de acordo com o material
ceramico utilizado. A zircOnia estabilizada por itria ¢ indicada principalmente para regides
posteriores e situacdes de elevada carga mastigatoria, devido a sua alta resisténcia mecanica e

comportamento biomecanico favoravel (MOSELE et al., 2023; KASEM et al., 2022; ROCHA
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etal., 2023). O dissilicato de litio, por sua vez, ¢ indicado principalmente para regides anteriores
e casos com alta exigéncia estética, devido a sua maior translucidez. Sua utilizagdo em dentes
posteriores deve ser criteriosa, sendo recomendada em situagdes com controle adequado das
forgas oclusais e espessura suficiente do material (LIN et al., 2017; NASSER et al., 2025).
Dessa forma, a escolha do material deve considerar fatores como exigéncia estética, localiza¢ao

da restauragdo e condi¢des biomecanicas do paciente.

53 DESEMPENHO CLINICO E LONGEVIDADE DAS RESTAURACOES
METALOCERAMICAS E METAL FREE

O desempenho clinico das restauragdes protéticas esta diretamente relacionado a sua
capacidade de manter integridade estrutural, adaptacdo marginal e fun¢do ao longo do tempo,
mesmo sob condi¢gdes biomecanicas adversas. A longevidade dessas restauragdes constitui um
dos principais indicadores de sucesso clinico, sendo influenciada por fatores mecanicos,
estruturais e biologicos. Dentre esses fatores, a adaptacdo marginal configura-se como um dos
principais determinantes da durabilidade clinica. Discrepancias na interface dente-restauragao
favorecem a infiltragdo marginal, permitindo a passagem de fluidos e microrganismos, o que
pode resultar na degradacdo do cimento, no desenvolvimento de carie secundaria € no
comprometimento da estabilidade restauradora (LOPEZ et al., 2023; ALQAHTANI et al.,
2025).

Os protocolos de cimentagdo das coroas protéticas diferem de acordo com as
propriedades do material restaurador, influenciando diretamente a retengdo, a estabilidade e a
longevidade clinica das restauracdes. Nas coroas metaloceramicas, a cimentacao convencional
¢ amplamente utilizada em razdo da resisténcia da infraestrutura metalica e da retencdo
proporcionada pelo preparo dentario, sendo empregados cimentos como fosfato de zinco,
iondmero de vidro e iondmero de vidro modificado por resina (GHODSI et al., 2021). As coroas
metaloceramicas cimentadas com fosfato de =zinco e cimento resinoso autoadesivo
apresentaram desempenho clinico favoravel em acompanhamento de longo prazo,
demonstrando que ambos os agentes cimentantes podem proporcionar resultados satisfatorios
quando corretamente indicados (Kozmacs et al. 2017). Em relagdo as coroas metal free, o
protocolo de cimentagdo varia conforme o tipo de ceramica empregada. As ceramicas vitreas,
como o dissilicato de litio, apresentam melhores resultados quando cimentadas por técnica
adesiva, apos condicionamento com acido fluoridrico e aplicagdo de silano, favorecendo maior

retencao e resisténcia de unido (MANSO; SILVA, 2011; CHRISTENSEN, 2014). J4 as coroas
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confeccionadas em zirconia, devido a auséncia de fase vitrea, requerem tratamentos de
superficie especificos e podem ser cimentadas por técnica convencional ou adesiva, conforme
as caracteristicas do preparo e a indicagdo clinica (MANSO; SILVA, 2011; CHRISTENSEN,
2014). Além disso, a escolha do agente cimentante influencia diretamente a retencao das coroas
totalmente ceramicas, sendo observados melhores resultados com cimentos resinosos em
restauragdes confeccionadas por sistemas CAD/CAM (BJELOPAVLOVIC et al., 2022;
MAHALAKSHMI et al., 2025). Dessa forma, a selecdo do protocolo de cimentacdo deve
considerar o tipo de material restaurador, as caracteristicas do preparo e as condigdes clinicas,
contribuindo para a previsibilidade e o sucesso das reabilitagdes protéticas.

As desadaptagdes marginais podem gerar concentragdes de tensdes localizadas,
contribuindo para a iniciagdo e propagacdo de microtrincas sob carregamento ciclico,
aumentando o risco de falhas por fadiga (NASRIN et al., 2017; ROCHA et al., 2023). No que
se refere aos tecidos periodontais, margens inadequadas favorecem o aciumulo de biofilme,
podendo desencadear inflamacdo gengival cronica. Com a progressdo desse quadro, pode
ocorrer retracdao gengival, levando a exposi¢do da margem restauradora e comprometendo tanto
a estética quanto a vedacao marginal (KUNZ et al., 2022). Além disso, a longevidade das coroas
esta associada a fatores multifatoriais relacionados ao paciente, sendo o bruxismo um
importante fator de risco, uma vez que promove aumento das forcas oclusais e intensificagdao
do carregamento ciclico (HAWTHAN et al., 2022).

As restauragdes metaloceramicas sdo constituidas por uma infraestrutura metélica
recoberta por ceramica, combinando elevada resisténcia mecanica com desempenho clinico
previsivel. Esse sistema permanece como referéncia na reabilitagdo protética devido a sua
estabilidade estrutural e historico consolidado de sucesso clinico. A adaptagdo marginal dessas
restauragdes esta diretamente relacionada ao método de confeccdo da infraestrutura ¢ a
aplicag¢do da ceramica de revestimento, influenciando sua longevidade (KUNZ et al., 2022). A
compatibilidade entre metal e ceramica € essencial para a integridade do sistema, uma vez que
falhas nessa interface podem comprometer a adesdo e favorecer o descolamento ou fratura
(DAWOD et al., 2023; GOWRI et al., 2024).

Adicionalmente, tratamentos de superficie e caracteristicas quimicas da interface metal-
ceramica influenciam a resisténcia a iniciacdo de trincas, sendo determinantes para o
desempenho clinico (FLORES-FERREYRA et al., 2025). Apesar de sua elevada resisténcia
mecanica, essas restauracdes apresentam limitagdes estéticas, especialmente em casos de
retracdo gengival, nos quais pode ocorrer a exposi¢do da infraestrutura metalica,

comprometendo o resultado estético (ABURAISI; ELBISHARI, 2022).
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Os sistemas restauradores metal free sdo constituidos exclusivamente por materiais
ceramicos e t€m apresentado crescente aplicacdo clinica, impulsionados pelo avango das
tecnologias CAD/CAM. Esses sistemas apresentam elevada qualidade estética e adequada
biocompatibilidade (BLATZ et al., 2022; SAAVEDRA et al., 2021).

A utilizagdo de sistemas CAD/CAM contribui para maior precisdo e padronizacao das
restauragoes, resultando em melhor adaptagdo marginal (ALQAHTANTI et al., 2025; ASHOUR
et al., 2024). Estudos comparativos indicam que fluxos digitais podem apresentar desempenho
clinico semelhante ou superior aos métodos convencionais, especialmente no que se refere a
adaptacdo e ao controle dimensional (ROLLOR et al., 2025).

O processamento dos materiais exerce influéncia direta sobre suas propriedades
mecanicas. Fatores como tratamento térmico, sinterizagdo ¢ condigdes de fabricagdo podem
alterar a microestrutura, promovendo a formagao de tensoes residuais e defeitos internos que
atuam como concentradores de tensdo, favorecendo a iniciagdo e propagacdo de trincas
(NASSER et al., 2025; BORGES et al., 2021). Além disso, o envelhecimento térmico pode
comprometer a integridade marginal, devido as diferencas nos coeficientes de expansao térmica
entre o material restaurador e o substrato dentério, favorecendo a formagao de microgaps ao
longo do tempo (LOPEZ et al., 2023).

A andlise comparativa evidencia que as restauragdes metaloceramicas apresentam
elevada previsibilidade mecanica, enquanto os sistemas metal free se destacam pela
superioridade estética. Estudos biomecanicos demonstram que a distribuicdo de tensdes varia
conforme o material ¢ o desenho da restauracdo. Em condi¢des simuladas de bruxismo,
observa-se aumento significativo das tensdes internas, o que pode favorecer a ocorréncia de
fraturas (LIN et al., 2020; AN et al., 2025).

Por outro lado, sistemas ceramicos monoliticos, especialmente a base de zircoOnia,
apresentam elevada resisténcia mecanica e menor suscetibilidade ao lascamento quando
comparados as restauracoes estratificadas (PONTEVEDRA et al., 2022).

A longevidade das restauragdes resulta da interacao entre fatores estruturais, técnicos e
funcionais. O tipo de material influencia diretamente a resisténcia a fratura e a propagacao de
trincas, enquanto o tipo de restaura¢do (monolitica ou estratificada) impacta a ocorréncia de
falhas, como o lascamento. O processamento e a técnica de fabricacdo desempenham papel
fundamental, uma vez que métodos digitais promovem maior padronizagdo e melhor adaptacgao
marginal, enquanto falhas no processamento podem gerar defeitos estruturais e comprometer a

resisténcia mecanica (ALQAHTANI et al., 2025; ROLLOR et al., 2025).
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Fatores relacionados ao paciente, como o bruxismo, exercem influéncia significativa,
estando associados ao aumento da incidéncia de fraturas e ao comprometimento da integridade
marginal devido a exposi¢do continua a forgas excessivas e repetitivas (GUBRELLAY et al.,
2025).

Adicionalmente, a escolha do agente cimentante influencia diretamente a retencdo, a
adaptacdo marginal e o desempenho clinico das coroas (MAHALAKSHMI et al., 2025).

As falhas das restauragdes protéticas estdo associadas a mecanismos mecanicos €
estruturais. A fratura estrutural ocorre, principalmente, devido a propagacdo de microtrincas
sob carregamento repetitivo, sendo intensificada em condigdes de sobrecarga oclusal. O
lascamento da ceramica de revestimento (chipping) ¢ comum em restauragdes estratificadas e
estarelacionado a diferenca de propriedades entre os materiais e a presenga de tensoes residuais.

Falhas na interface entre materiais, como na unido metal-ceramica, podem comprometer
a integridade estrutural e favorecer o descolamento (GOWRI et al.,, 2024; FLORES-
FERREYRA et al., 2025). A perda de retengdo também se destaca como causa relevante de
falha clinica, frequentemente associada a cimentagdo inadequada ¢ a condi¢des funcionais
adversas, incluindo o bruxismo (HAWTHAN et al., 2022).

Estudos clinicos demonstram elevadas taxas de sobrevivéncia das restauragdes ao longo
do tempo. Coroas unitarias apresentam taxa de sobrevivéncia de aproximadamente 89,9% em
5 anos, com redugdo progressiva em acompanhamentos mais longos, evidenciando a influéncia
de fatores clinicos e funcionais na longevidade (HAWTHAN et al., 2022). No caso dos sistemas
metal free, evidéncias indicam bom desempenho clinico em diferentes periodos de
acompanhamento, desde curto até longo prazo, com resultados comparaveis aos sistemas
tradicionais quando corretamente indicados (SAAVEDRA et al., 2021; BLATZ et al., 2022;
MARGVELASHVILI-MALAMENT et al., 2025).

As restauragdes metaloceramicas e metal free apresentam bom desempenho clinico e
elevada longevidade quando corretamente indicadas (HAWTHAN; CHRCANOVIC;
LARSSON, 2022; MARGVELASHVILI-MALAMENT et al., 2025). As metaloceramicas
destacam-se pela maior previsibilidade mecanica, enquanto os sistemas metal-free oferecem
melhor estética ¢ evolugdo em resisténcia (ABURAISI; ELBISHARI, 2022; BLATZ et al.,
2022; PONTEVEDRA et al., 2022). Fatores como adapta¢cdo marginal, envelhecimento térmico
e condi¢des funcionais, como o bruxismo, influenciam diretamente na longevidade dessas
restauragoes (ALQAHTANI et al., 2025; LOPEZ; ZIADA; ABUBAKR, 2023; GUBRELLAY
et al., 2025).
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5.4 COMPLICACOES TECNICAS E CRITERIOS CLINICOS QUE INFLUENCIAM A
INDICACAO DE COROAS METALOCERAMICAS E SISTEMAS METAL FREE

As coroas dentarias constituem uma das principais alternativas restauradoras na
reabilita¢do oral, sendo indicadas para restabelecer fungdo, estética e integridade estrutural de
dentes comprometidos. Historicamente, as coroas metalocerdmicas foram consideradas padrao-
ouro devido a sua elevada resisténcia mecanica, adaptacdo marginal satisfatoria e longo
histérico clinico (KUNZ et al., 2022; DAWOD et al., 2023; GOWRI et al., 2024). Contudo,
com a evolucdo dos materiais odontoldgicos e a introdugdo das tecnologias CAD/CAM, os
sistemas ceramicos livres de metal (metal free) passaram a apresentar desempenho clinico
comparavel, com vantagens estéticas significativas.

Na reabilitacdo com implantes, as coroas podem ser confeccionadas em diferentes
materiais, destacando-se as metaloceramicas e as totalmente ceramicas (metal free),
especialmente as confeccionadas em zirconia monolitica (CHENG et al., 2019). Essas
restauragoes apresentam elevada taxa de sobrevivéncia clinica e resultados satisfatorios quando
empregadas na substituicdo de dentes posteriores. Durante o acompanhamento de um ano,
observou-se bom desempenho clinico das coroas implantossuportadas, com baixa ocorréncia
de complicagdes técnicas. Entre as intercorréncias registradas estiveram o afrouxamento de
implantes, a perda de retengdo e a fratura do revestimento cerdmico, eventos que ocorreram em
baixa frequéncia. Esses achados reforgam que as coroas implantossuportadas constituem uma
alternativa previsivel para a reabilitacdo oral, desde que haja adequado planejamento, selecao
do material restaurador e execucdo clinica (CHENG et al., 2019).

Os sistemas metal-free incluem principalmente ceramicas a base de dissilicato de litio e
zircOnia, materiais que se destacam por suas propriedades Opticas superiores e adequada
resisténcia mecanica. A alta taxa de longevidade dessas restauracdes, superior a 14 anos para
restauragdes em dissilicato de litio (MARGVELASHVILI-MALAMENT et al., 2025), além de
resultados consistentes que reforcam a previsibilidade clinica desses materiais (BLATZ et al.,
2022).

A adaptacdo marginal e interna constitui um dos principais critérios para o sucesso
clinico. Estudos demonstram que coroas CAD/CAM apresentam excelente adaptagdo, mesmo
em coroas clinicas curtas, especialmente quando associadas a recursos retentivos auxiliares
(ALQAHTANI et al., 2025). Além disso, diferentes desenhos de preparo influenciam
significativamente tanto a adaptagdo marginal quanto a resisténcia a fratura (ASHOUR; EL-

KATEB; AZER, 2024).
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Do ponto de vista mecanico, diversos fatores influenciam o desempenho das coroas
ceramicas. O tratamento térmico pode alterar a microestrutura e aumentar a resisténcia a fratura
(NASSER et al., 2025), enquanto cavidades de acesso endodontico podem reduzir a resisténcia
estrutural das coroas (GAMAL et al., 2025). Adicionalmente, o desenho do pilar e a distribuigao
de tensdes exercem papel determinante no comportamento biomecanico das restauragdes (LIN
et al., 2023; ROCHA et al., 2023).

As propriedades mecanicas também variam conforme o tipo de material ceramico
utilizado, evidenciando diferencas entre ceramicas usinaveis € seu comportamento clinico (LIN
et al., 2017). Apesar das vantagens estéticas e da evolucdo tecnologica, os sistemas ceramicos
apresentam limitagdes relacionadas a fragilidade inerente do material. A anatomia oclusal
influencia diretamente na concentragdo de tensdes, podendo aumentar o risco de fratura
(BORGES et al., 2021).

Outro fator relevante é o envelhecimento dos materiais. O envelhecimento térmico pode
comprometer a integridade marginal das coroas (LOPEZ; ZIADA; ABUBAKR, 2023). Além
disso, tratamentos de superficie podem alterar o comportamento de falha (MOSELE et al.,
2023), enquanto tensOes residuais presentes nas estruturas ceramicas também podem
comprometer o desempenho clinico (FARDIN et al., 2022).

Em relagdo ao desempenho clinico, modelos baseados na mecénica da fratura tém sido
utilizados para prever a falha de coroas ceramicas, evidenciando sua importancia na analise da
longevidade dessas restauracdes (NASRIN et al., 2017). Adicionalmente, coroas monoliticas
apresentam menor incidéncia de lascamento (chipping) quando comparadas as coroas
estratificadas, sendo mais indicadas para regioes posteriores (PONTEVEDRA et al., 2022).

As coroas metaloceramicas permanecem amplamente utilizadas devido a sua elevada
resisténcia a fratura e previsibilidade clinica. A adaptacdo marginal dessas restauragdes depende
do método de fabricagdo, sendo um fator critico para o sucesso clinico (KUNZ et al., 2022).

Entretanto, complicagdes técnicas estdo frequentemente associadas a interface metal-
ceramica. A resisténcia de unido ¢ fundamental para evitar delaminagcdo (GOWRI et al., 2024),
enquanto a compatibilidade entre o metal e a ceramica influencia diretamente a durabilidade da
restauragdo (DAWOD et al., 2023). O lascamento da ceramica de revestimento constitui uma
das complicacdes mais comuns (FLORES-FERREYRA et al., 2025), e fatores estruturais, como
a presenga de colar metdlico, podem aumentar a resisténcia a fratura (ABURAISI;
ELBISHARI, 2022).

Além disso, caracteristicas do material metalico influenciam o desempenho clinico. O

comportamento das ligas metalicas em ambiente bucal e a resisténcia a iniciagdo de trincas na
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interface metal-ceramica sdo fatores determinantes para a longevidade das restauracdes
(PORUMB et al., 2024; FLORES-FERREYRA et al., 2025).

A escolha entre coroas metaloceramicas e sistemas metal free deve ser baseada em
critérios clinicos bem estabelecidos. As coroas metal-free sao preferidas em regides estéticas
devido a sua superioridade oOptica (BLATZ et al., 2022), enquanto as metaloceramicas
permanecem indicadas em situacdes de alta carga oclusal (KOHAL et al., 2010).

Fatores como tipo de preparo, quantidade de estrutura remanescente e presenca de
tratamento endodontico influenciam diretamente na escolha do material. As evidéncias clinicas
reforgam o bom desempenho de restauragdes ceramicas em acompanhamento longitudinal
(SAAVEDRA et al., 2021).

As coroas metaloceramicas sdo indicadas principalmente em regides posteriores € em
pacientes com elevada carga oclusal ou hébitos parafuncionais (KUNZ et al., 2022; DAWOD
et al., 2023). Por outro lado, os sistemas metal free sdo preferidos em areas estéticas, devido a
sua superioridade Optica e capacidade de mimetizacdo dental (MARGVELASHVILI-
MALAMENT et al., 2025).

A escolha do material deve considerar fatores biomecanicos, estruturais e funcionais,
incluindo preparo dentario, adaptacdo marginal e resisténcia a fratura (ALQAHTANTI et al.,
2025; ASHOUR; EL-KATEB; AZER, 2024; GAMAL et al., 2025).

Diante das evidéncias cientificas disponiveis, observa-se que tanto as coroas
metaloceramicas quanto os sistemas metal free apresentam vantagens e limita¢des especificas.
Enquanto as metaloceramicas oferecem maior robustez estrutural, os sistemas ceramicos livres
de metal destacam-se pela estética e evolucao tecnologica. Dessa forma, a indicacao clinica
deve ser individualizada, considerando fatores biomecanicos, estéticos e funcionais, visando

maior longevidade e sucesso das restauragdes.
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6 DISCUSSAO

A literatura atual demonstra que tanto as coroas metaloceramicas quanto os sistemas
metal free apresentam elevada previsibilidade clinica na reabilitagdo de dentes posteriores.
Entretanto, segundo Kunz et al. (2022) e Dawod et al. (2023), diferencas estruturais e
biomecanicas entre esses sistemas influenciam diretamente seu comportamento clinico,
resisténcia mecanica, distribuicdo de tensdes e indicacao terapéutica.

Segundo Kunz et al. (2022) e Dawod et al. (2023), as coroas metaloceramicas
permanecem como referéncia em termos de previsibilidade clinica, especialmente em regides
posteriores, onde a exigéncia funcional ¢ elevada. Esse desempenho esta diretamente
relacionado a presenga da infraestrutura metalica, responsavel pela dissipacao e distribuigao
das tensdes, reduzindo a concentracdo de esforgos e contribuindo para a longevidade
restauradora. Em contrapartida, Blatz et al. (2022), Pontevedra et al. (2022) e Margvelashvili-
Malament et al. (2025) destacam que os sistemas metal-free tém apresentado evolucao
significativa devido ao desenvolvimento de materiais ceramicos de alta resisténcia,
especialmente a zirconia, ampliando sua aplicabilidade clinica e possibilitando desempenho
mecanico associado a superioridade estética.

A resisténcia mecanica das coroas esta diretamente relacionada as caracteristicas
estruturais de cada sistema restaurador. Em concordancia Aburaisi e Elbishari (2022)
afirmaram que a presenca do colarinho metélico palatino exercem influéncia significativa na
distribuicdo das tensdes e no suporte da cerdmica de cobertura nas coroas metaloceramicas,
contribuindo para maior resisténcia a fratura. Entretanto, apesar da elevada resisténcia
mecanica, a presenga do metal pode comprometer a estética, especialmente em regioes
cervicais. Sob outra perspectiva, Pontevedra et al. (2022) afirmam que os sistemas metal free
proporcionam resultados mais naturais e esteticamente duradouros devido a auséncia de
infraestrutura metalica. Além disso, Margvelashvili-Malament et al. (2025) destacam que a
elevada biocompatibilidade desses materiais favorece a saide dos tecidos periodontais e
contribui para altos indices de sucesso clinico. Apesar dessas vantagens, Rocha et al. (2023)
ressaltam que os sistemas metal free ainda apresentam limitagdes relacionadas ao
comportamento mecanico e a distribuicao de tensdes, fatores que variam conforme o tipo de
material ceramico e o desenho da restauracao, influenciando diretamente o desempenho clinico.

Segundo Gowri et al. (2024) e Flores-Ferreyra et al. (2025), as complicagdes técnicas
das coroas metalocerdmicas estdo frequentemente relacionadas a interface metal-ceramica,

sendo o lascamento da ceramica de revestimento (chipping) uma das falhas clinicas mais
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recorrentes. Apesar da elevada resisténcia e previsibilidade mecanica dessas restauragdes, a
presenca de diferentes materiais em uma mesma estrutura favorece concentragdes de tensoes e
falhas interfaciais. Por outro lado, Nasrin et al. (2017) afirmam que, nos sistemas metal-free, as
falhas estdo mais associadas a fratura estrutural da propria ceramica, especialmente sob
condi¢des de sobrecarga oclusal e fadiga mecanica. Dessa forma, observa-se que as coroas
metaloceramicas tendem a apresentar falhas predominantemente relacionadas ao revestimento
ceramico e a interface entre os materiais, enquanto os sistemas metal free demonstram maior
suscetibilidade a fraturas estruturais, evidenciando diferengas significativas no comportamento
biomecanico entre os sistemas restauradores.

Fardin et al. (2022) e Lin et al. (2023), corroboram que a zircOnia apresenta elevada
resisténcia a fratura e alta tenacidade, podendo alcangar desempenho mecanico semelhante ao
das estruturas metaloceramicas. Em contrapartida, Lin, Lin e Zheng (2020) concordam que as
coroas metaloceramicas ainda apresentam comportamento mecanico mais previsivel, sendo
amplamente indicadas para dentes posteriores devido a maior capacidade de suportar cargas
oclusais elevadas. Entretanto, Ashour, El-Kateb e Azer (2024) destacam que ceramicas vitreas,
como o dissilicato de litio, apresentam maior suscetibilidade a fratura, especialmente quando
submetidas a cargas ciclicas elevadas, o que limita sua indicagdo em determinadas situagdes
clinicas. Dessa forma, observa-se que, diferentemente das metaloceramicas, os sistemas metal
free apresentam maior variabilidade mecanica, sendo altamente dependentes do tipo de
material, do desenho da restauragao e das condi¢des funcionais.

Segundo Lopez et al. (2023) e Alqahtani et al. (2025), discrepancias na interface dente-
restauracdo favorecem a infiltracio marginal, permitindo a passagem de fluidos e
microrganismos, o que pode resultar na degrada¢do do cimento, no desenvolvimento de cérie
secundaria e no comprometimento da estabilidade restauradora. Nesse contexto, Dawod et al.
(2023) e Flores-Ferreyra et al. (2025) destacam que as coroas metaloceramicas apresentam
elevada previsibilidade mecénica devido a estabilidade da interface metal-ceramica, na qual a
infraestrutura metélica exerce importante funcdo na dissipa¢do e distribuicdo das tensdes
mastigatorias. Entretanto, falhas nessa interface podem favorecer a formacdo de trincas,
delaminacdo e descolamento da porcelana de revestimento. Algahtani et al. (2025), Pontevedra
et al. (2022) e Kasem et al. (2022) diferem afirmando que os sistemas metal-free apresentam
comportamento estrutural distinto por serem constituidos integralmente por materiais
ceramicos ¢ ndo dependerem de interface metal-ceramica. Nesse sentido, restauracdes
monoliticas demonstram melhor distribui¢do de tensdes e menor suscetibilidade ao chipping

quando comparadas as restauragdes estratificadas. Contudo, Ashour, El-Kateb e Azer (2024)
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ressaltam que os sistemas metal free apresentam maior dependéncia do preparo dentario, da
espessura do material ceramico e das condi¢cdes biomecanicas, enquanto as coroas
metaloceramicas mantém comportamento mecanico mais previsivel em situagdes de elevada
carga oclusal.

Segundo Khiavi et al. (2026) e Ma et al. (2021), a moldagem convencional permanece
como um método consolidado na odontologia restauradora devido a sua elevada fidelidade
dimensional, capacidade de reproducao de detalhes finos e previsibilidade clinica, apresentando
precisdo tridimensional satisfatoria e desempenho compardvel aos métodos digitais. Em
contrapartida, Kohal et al. (2010) destacam que os sistemas CAD/CAM representam um avango
tecnoldgico importante ao introduzirem um fluxo de trabalho digital capaz de otimizar a
padronizacao e a reprodutibilidade das restauragdes indiretas, além de favorecer uma adaptagao
marginal mais precisa por meio do planejamento virtual e da fresagem automatizada. Dessa
forma, observa-se que, enquanto a moldagem convencional se mantém relevante pela
confiabilidade clinica, acessibilidade e ampla aplicabilidade, os sistemas digitais CAD/CAM
oferecem vantagens relacionadas a automagao, eficiéncia operacional e potencial redugdo de
falhas humanas, evidenciando que ambas as abordagens apresentam beneficios especificos e
podem ser indicadas conforme as necessidades clinicas, disponibilidade tecnoldgica e
experiéncia profissional.

Segundo Blatz et al. (2022) e Kohal et al. (2010), a escolha entre coroas
metaloceramicas e sistemas metal free deve ser baseada em critérios clinicos bem estabelecidos,
considerando as exigéncias estéticas e biomecanicas de cada caso. Blatz et al. (2022) afirmam
que os sistemas metal free apresentam superioridade 6ptica e melhor capacidade de reproduzir
as caracteristicas naturais da denti¢do, sendo preferencialmente indicados para regides estéticas.
Em concordancia, Kohal et al. (2010) destacam que as coroas metaloceramicas permanecem
amplamente indicadas em situacdes de elevada carga oclusal devido a sua maior previsibilidade
mecanica e resisténcia estrutural.

De modo geral, hd concordincia na literatura de que as coroas metaloceramicas
apresentam maior previsibilidade mecanica e historico clinico consolidado, enquanto os
sistemas metal free se destacam pela superioridade estética e pelos avangos tecnoldgicos
(ABURAISI; ELBISHARI, 2022; BLATZ et al., 2022). No entanto, observa-se divergéncia na
literatura quanto a possibilidade de substituicio completa das coroas metaloceramicas,
especialmente em regides posteriores submetidas a altas cargas funcionais. Enquanto alguns

estudos suportam essa substituicdo em fun¢do da evolugdo dos materiais cerdmicos, outros
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defendem a manutencdo das metaloceramicas como op¢ao preferencial em situacdes de maior
exigéncia biomecanica.

Outro aspecto relevante refere-se a sensibilidade técnica dos sistemas. Enquanto as
coroas metaloceramicas apresentam maior tolerancia a variagdes no preparo dentario e na
espessura do material, os sistemas metal free sdo mais sensiveis a essas varidveis, exigindo
maior precisdo no preparo, controle rigoroso da espessura minima e adequado planejamento
oclusal. Dessa forma, embora os sistemas ceramicos apresentem vantagens estéticas
significativas, sua aplicagdo clinica esta diretamente relacionada ao dominio técnico e ao
planejamento criterioso.

Embora ndo tenha havido restri¢do de data, predominaram publicagdes dos ultimos dez
anos, o que pode restringir a inclusdo de evidéncias classicas relevantes. Além disso, a
heterogeneidade metodoldgica dos estudos incluidos dificulta a comparagdo direta entre os
resultados, especialmente em fungdo das diferencas nos desenhos experimentais, materiais
avaliados e periodos de acompanhamento clinico.

Apesar dessas limitagdes, o presente trabalho apresenta como principal for¢a uma
sintese abrangente, atualizada e critica do conhecimAento disponivel sobre o tema, destacando
avangos recentes, lacunas na literatura e a necessidade de maior padronizacao metodologica em
estudos futuros.

Dessa forma, observa-se que nenhum sistema restaurador pode ser considerado
universalmente superior, uma vez que as coroas metalocerdmicas apresentam maior
previsibilidade mecénica e resisténcia estrutural, enquanto os sistemas metal-free oferecem
superioridade estética, biocompatibilidade e avancos relacionados as tecnologias digitais.
Assim, a escolha clinica deve ser individualizada, considerando fatores como localizacao do
elemento dentario, exigéncia estética, intensidade das cargas oclusais, presenca de hébitos
parafuncionais, quantidade de estrutura remanescente e condi¢des biomecanicas do paciente,

visando maior longevidade e previsibilidade restauradora.
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7 CONCLUSAO

A partir da andlise critica da literatura, conclui-se que tanto as coroas metaloceramicas
quanto os sistemas metal free apresentam desempenho clinico satisfatério na reabilitagao de
dentes posteriores, desde que corretamente indicados e executados. As coroas metaloceramicas
permanecem como referéncia em termos de previsibilidade clinica e resisténcia mecanica,
especialmente em situagdes de elevada demanda funcional, devido a sua comprovada
capacidade de suportar cargas oclusais e ao seu histdrico consolidado de sucesso em longo
prazo.

Assim, conclui-se que ndo ha um material universalmente superior, sendo a
individualizagdo do planejamento reabilitador o principal fator determinante para o sucesso
clinico. A selecdo criteriosa do material, aliada a um planejamento adequado e a execugdo
técnica precisa, ¢ essencial para garantir a longevidade, a estabilidade funcional e a
previsibilidade das reabilitacdes protéticas.

Por fim, ressalta-se a necessidade de estudos clinicos de longo prazo, com maior
padroniza¢do metodoldgica, a fim de produzir evidéncias mais robustas que orientem de forma

mais precisa a escolha entre coroas metalocerdmicas e sistemas metal free na pratica clinica.
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